
DOMPTER LES TROUBLES  
MUSCULO-SQUELETTIQUES  

• Les TMS, troubles d’origine mécanique, relèvent en priorité 
d’un traitement mécanique,  

• Plus tôt sera traitée la contrainte mécanique ayant 
déclenché le trouble, plus rapidement interviendra la 
guérison. 

• Seuls les cas particulièrement graves, installés de trop 
longue date ou d’origine virale, très rares, relèvent de 
traitements chirurgicaux ou médicamenteux, palliatifs ou 
curatifs.

TMS
Avec 11 millions de jours d’arrêt de travail par an en 
France, les TMS sont le mal du siècle. Or, semaine après 
semaine, mois après mois, trop de malades subissent 
encore infiltrations et massages, avalent à la chaîne 
analgésiques, anti-inflammatoires et pansements 
gastriques, pour des pathologies pourtant réductibles en 
quelques séances – à condition d’employer la bonne 
méthode.  

Exemple le plus flagrant, ce « mal de dos » qui continue 
de frapper un peu tout le monde et continue de faire 
régulièrement la Une des magazines en quête de record 
des ventes, car toujours aussi peu soigné efficacement… 
alors que l’Étiopathie obtient des résultats constants 
en… une seule à trois séances pour les affections 
aiguës, et en moyenne cinq à sept interventions 
seulement pour les formes chroniques ! 

L’approche étiopathique 
des TMS s’énonce en trois points :L’Étiopathie, 

pour soigner nos  
maux quotidiens 
sans médicaments 
ni effets 
secondaires. 



Toute lésion articulaire provoque une irradiation douloureuse d’informations communiquées par 
les ligaments qui souffrent. D’où l’efficacité de l’Étiopathie, puisque la réduction des lésions par 
intervention locale suffit effectivement pour supprimer les conséquences douloureuses. Les 
médications à base de corticoïdes ou de cortisone, en revanche, présentent l’inconvénient de ne 
soigner que les symptômes (la douleur) tout en faisant courir des risques aux patients par les 
accidents secondaires qu’elles provoquent. Seuls les cas extrêmes relèvent de la chirurgie; 
échappent également au pouvoir de l’Étiopathie les troubles consécutifs à des maladies 
infectieuses, inflammatoires ou terminales. Cela vaut pour tous les exemples cités à suivre. 
 

Quelques exemples de traitements de TMS 

• Les accidents articulaires : foulures, entorses, luxation.  
Dans l’immense majorité des cas de foulure, d’entorse et même de luxation, le résultat, obtenu 
par simple réduction mécanique, est le plus souvent immédiat. Seule une rupture des 
ligaments (cas relativement rare) entraînera une immobilisation.  
• Le syndrome du canal carpien 
Si les douleurs se situent bien au niveau de la main, avec aussi parfois irradiation vers l’avant-
bras, le coude et même l’épaule, l’Étiopathie intervient à l’endroit d’où elles sont déclenchées, 
au niveau de la colonne vertébrale (cervicale et dorsale), et précisément là où émerge le nerf 
médian, qui entraîne le trouble circulatoire à la main. Plus la prise en charge se fait tôt, dès les 
premiers symptômes, moins de séances seront nécessaires, et le traitement permettra à lui seul 
de supprimer l’ensemble des troubles.  
• Épicondylite et épitrochléite (tennis-elbow et golf-elbow) 
Ces deux formes d’inflammation ne sont pas dues à la pratique de ces sports, mais juste 
exacerbées par celle-ci. La réduction des lésions vertébrales primaires rompt le cercle 
pathologique local et aboutit à des résultats positifs et constants entre quatre et huit séances, 
selon le degré d’évolution, avec bien sûr reprise de la pratique sportive.  
• Les tendinites 
- Si elles font suite à une surcharge de travail et de mouvements inhabituels, une mise au repos 
et un traitement étiopathique local, généralement une seule séance, suffisent.  
- En l’absence de circonstance particulière, la tendinite ne peut être due qu’à une lésion 
étiopathique articulaire vertébrale dont les conséquences à distance se font ressentir dans les 
tendons innervés par cet étage vertébral. Le traitement sera alors à la fois local et à distance sur 
l’étage vertébral responsable. Entre trois et cinq séances, selon le cas, suffisent. 
 

L’Étiopathie, une approche complémentaire de la médecine classique 
L’Étiopathie apporte une solution adaptée de grande qualité et complémentaire de la 
médecine classique. Procédant d'un traitement manuel, elle s'inscrit à la fois dans la tradition 
millénaire des rebouteux dont les traitements sont universels, homogènes et pérennes, et 
dans un cadre scientifique strict. L'Étiopathie apporte ainsi une solution naturelle et radicale, 
éco-responsable même et dont l’économie de moyens et l’efficacité sans recours à la chimie 
la rendent incontournable pour soigner nos maux quotidiens. 



Quelques exemples de traitement du dos
• Le lumbago 
Provoqué généralement par un « faux mouvement », le lumbago est dû à une entorse 
vertébrale. Cet accident articulaire provoque une contracture musculaire qui déforme 
complètement la posture du malade. Le traitement étiopathique consiste à rétablir la libre 
mobilité de l’articulation. Pris à temps, le lumbago peut disparaître dans les heures qui 
suivent l’intervention. Pris tardivement, il faut compter cinq à huit interventions. Non traité, le 
lumbago peut devenir chronique, et parfois évoluer vers l’ankylose définitive. 
 
• Les lombalgies 
Elles sont dans 95 % des cas le résultat d’une lésion articulaire précédente (voir ci-dessus), 
pouvant remonter à plusieurs mois, voire plusieurs années. Le seul traitement efficace sera 
donc la réduction des lésions à l’origine des douleurs. Le nombre de séances nécessaires 
dépend de l’ancienneté du phénomène ayant entraîné l’installation des douleurs. 
 
• Les sciatiques (ou névralgies sciatiques, ou sciatalgies) 
L’Étiopathie guérit cette affection si douloureuse dans 95 % des cas, en réduisant les lésions 
cette fois au niveau de la charnière lombosacrée ou des articulations du bassin. Un traitement 
aux résultats définitifs et constants demande en moyenne quelque huit interventions. 
 
• Les hernies discales  
Elles sont encore trop souvent incriminées dans les douleurs vertébrales, alors qu’il n’y a pas 
de rapport de causalité directe entre hernie discale et douleur dans la plupart des cas : de 
nombreuses personnes présentent des hernies importantes sans ressentir aucune douleur, et 
à l’inverse, des douleurs se font sentir en l’absence de hernie. En réduisant les lésions 
responsables des douleurs ressenties par le patient, l’Étiopathie traite avec succès quantité 
de cas où les hernies étaient mises en cause à tort, évitant des interventions chirurgicales 
qui se seraient montrées inutiles voire délétères en cas de complications. 
 
• Les capsulites  
Les pathologies inflammatoires chroniques de l’épaule sont traitées en moyenne sur 18 mois 
en médecine classique, via anti-inflammatoires, imagerie médicale, voire interventions 
chirurgicales, et séances de kinésithérapie. Elles le sont en trois mois en moyenne par 
étiopathie, le traitement consistant à la fois à réduire les lésions articulaires vertébrales ayant 
causé les inflammations et à agir localement pour obtenir la récupération des mouvements 
articulaires et la disparition des douleurs, le tout en quatre à huit séances selon l’ancienneté 
de la pathologie. Ainsi, en cas d’« épaule gelée » ayant déjà subi des infiltrations répétées, le 
traitement sera plus long et des séquelles susceptibles de persister, ce pourquoi il est 
conseillé de se faire soigner le plus précocement possible. 
 
• Les torticolis 
Ils sont facilement réductibles par étiopathie (une à quatre séances), avec disparition totale 
des phénomènes douloureux. Les torticolis de type congénital, les plus rares, qui 
apparaissent dès la naissance, disparaissent par traitement manuel s’ils sont pris à temps, 
l’Étiopathie permettant d’éviter l’intervention chirurgicale sur le nouveau-né. 
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INSTITUT 
FRANÇAIS 
D’ÉTIOPATHIE

www.etiopathie.com 
 

www.facebook.com/InstitutFrancaisEtiopathie 

QUE SOIGNE L’ÉTIOPATHIE ?
PRINCIPALES INDICATIONS D’UN TRAITEMENT ÉTIOPATHIQUE

TROUBLES ORL 
Sinusites, rhinites 
Rhinopharyngites 

Otites séreuses 
Vertiges bénins paroxystiques 

…  
TROUBLES D’ORIGINE 

VERTÉBRALE 
Névralgies d’Arnold 

Névralgies cervico-brachiales 
Torticolis 

Cervicalgies 
Dorsalgies 

Douleurs intercostales 
Lumbagos, lombalgies chroniques 

Cruralgies, sciatalgies 
Pubalgies 

…  
TROUBLES DE L’APPAREIL 

LOCOMOTEUR 
Entorses, foulures 

Tendinites (tennis-elbow, golf-elbow) 
Canal carpien, canal tarsien 

Douleurs articulaires 
(épaule, hanche, genou, etc.) 

Épines calcanéennes 
Algodystrophies 

…  
TROUBLES RESPIRATOIRES 

Trachéites 
Bronchites 

Asthme 
…  

TROUBLES DE LA GROSSESSE 
Nausées, vomissements 

Lombosciatiques 
…  

ET AUSSI 
Préparation à l’accouchement

TROUBLES DIGESTIFS 
Ballonnements, aérophagie 
Digestion lente 
Reflux gastro-oesophagiens 
(hernies hiatales) 
Colopathies fonctionnelles 
(constipations, diarrhées) 
Troubles hépato-biliaires 
…  
TROUBLES URINAIRES 
Cystites 
Troubles de la prostate 
Incontinences 
Énurésies 
…  
TROUBLES 
GYNÉCOLOGIQUES 
Normalisation du cycle 
Règles douloureuses 
Infertilités 
Troubles de la ménopause 
Descente d’organes 
…  
TROUBLES CIRCULATOIRES 
Jambes lourdes 
Maladie de Raynaud 
Hémorroïdes 
…  
TROUBLES GÉNÉRAUX 
Céphalées 
Migraines 
Insomnies, anxiétés 
Palpitations 
Oppressions thoraciques 
…  
TROUBLES NERVEUX 
Zona 
…


